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associated with severity of coronary artery calcification among
asymptomatic type2　diabetic patients
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（無症候性2型糖尿病患者の下肢動脈壁硬化による下肢血流低下と
冠動脈石灰化重症度との関連）
【目的】
冠動脈石灰化は動脈硬化の早期より出現し、冠動脈の石灰化の程度と狭窄度が相関す
るとの報告があり、糖尿病患者においては、冠動脈石灰化指数（coronaryarterycalcium
［CAC］score）が冠動脈病変の重症度を反映するとの報告がある。一方、足関節／上腕血圧
比（ankle－brachialpressureindex［ABI］）が正常（≧0．9）な糖尿病患者では、上腕動脈一足
関節動脈間で測定した脈波伝播速度（brachiaトanklepulse－WaVeVelocity［baPWV］）と膝
窟動脈の抵抗係数が正の相関関係を示すことから、糖尿病では下肢血圧が保たれていて
も、動脈壁硬化により末梢血管抵抗が増加して下肢血流量が低下することが報告されてい
る。しかしながら、糖尿病患者における冠動脈石灰化の重症度と下肢血流変化との関連に
ついての報告がない。そこで、ABIが正常で心血管イベントの既往のない2型糖尿病患者を
対象に、電子ビームCT（electron－beamcomputedtomography［EBCT］）により測定したCAC
scoreと磁気共鳴を用いた膝窟動脈血流解析から定量評価した下肢血流変化との関連を明
らかにすることを目的とした。
【方法】
滋賀医科大学内分泌代謝内科に入院した心血管イベントの既往のない50～69歳の2型
糖尿病患者102例を対象とした。EBCT（C－100、1matron社）を用い、冠動脈硬化症の診断
指標としてCACscoreを求めた。スコアリングの結果より0～10を低値群（54例）、11～100を
中間群（25例）、＞100を高値群（23例）の3群に分類した。また、磁気共鳴装置（SIGNA
HorizonLX、1．5テスラ、GE社）と2次元シネモード位相法（2D－Cille－PC法）を用い、指尖脈
波同期により1心拍を16分割して膝窟動脈血流解析を行い、総血流量と末梢血管抵抗の指
標として抵抗係数を定量評価した。また　下肢動脈壁硬化の指標としてbaPWV
（BP－203RPE、コーリンメディカルテクノロジL）を測定した。
【結果】
冠動脈石灰化のスコアリングにより糖尿病患者を低値群、中間群、高値群の3群に分類
した場合、高値群では低値群、中間群と比較して、有意に年齢（p＜0．05），糖尿病躍病期間
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（p＜0．001），収縮期血圧（p＜0．001），拡張期血圧（p＜0．05），糖尿病性腎症の頻度（p＜
0．05），baPWV（p＜0．001）および抵抗係数（p＜0．001）が増加し、総血流量（p＜0．001）は減
少した。これら3群間の膝窟動脈血流波形を比較すると、低値群では収縮期、拡張早期、拡
張終期からなる3相の変化を認めたが、高値群では収縮期血流が減少し、拡張終期血流の
消失が認められた。また対数変換したCACscoreは、baPWV（r＝0．508，p＜0．001）および抵
抗係数（11＝0．500，P＜0．001）とは正の相関関係を、総血流量（r＝刊．528，p＜0．001）とは負の
相関関係を認めた。対数変換したCACscoreを従属変数とし10項目の動脈硬化に関連す
る危険因子（年齢、糖尿病悍病期間、空腹時血糖値、HbAIC、総コレステロール、HDL－コ
レステロール、中性脂肪、収縮期および拡張期血圧、喫煙習慣）とbaPWV、抵抗係数、総血
流量を独立変数としてstepwise回帰分析を行うと、糖尿病罷病期間（β＝0．029；F＝11．550）、
収縮期血圧（β＝0．018；F＝8．532）、抵抗係数（β＝7．372；F＝7．652）、総血流量（β＝－0．010；
F＝6．606）が独立した危険因子として採択された（r2＝0．469、p＜0．001）。
【考察】
冠動脈の石灰化が進展するにつれてbaPWVと抵抗係数が増加し、下肢血流量が減少し
たことから、糖尿病患者では心血管イベント発症前より動脈壁硬化による下肢血流低下と冠
動脈病変が同時に進行していると考えられた。無症候性患者に負荷心筋シンチグラフィを
行った場合、CACscoreが101以上になると、有意に心筋虚血が増加することが報告されて
いる。本研究ではROC解析により、CACscorelOl以上に相当するのはbaPWV
l，800cm／sec以上（感度74％、特異度72％）、抵抗係数1．03以上（感度70％、特異度79％）、総血
流量70mL／min以下（感度70％、特異度79％）であり、下肢末梢循環の定量評価は冠動脈病変
の診断的価値を有すると考えられた。
【結論】
動脈壁硬化による下肢血流低下と冠動脈石灰化の重症度には密接な関連が認めら、動
脈壁硬化と下肢末梢循環の定量的評価は、無症候性糖尿病患者の冠動脈病変の予知に
有用であると考えられた。
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2型糖尿病患者では、心血管イベントと冠動脈の石灰化との問に関連が見
られ、また、動脈壁の硬化によって下肢血流が低下していることが知られて
いる。
そこで本論文では、無症候性糖尿病患者での冠動脈の病変を予測する手段
として、次のような仮説を立て研究を行った。すなわち、電子ビームCT法
によって冠動脈の石灰化指数を計測し、また、磁気共鳴法によって膝窟動脈
の血流動態を解析し、総血流量や末梢血管の抵抗係数の値を算出する。これ
らの値の相関関係や回帰分析の結果を定位的に解析・評価して、病変を予測
することが可能であろう。
その結果、動脈壁硬化による下肢血流の低下と冠動脈石灰化の重症度の問
には密接な関連が認められ、これらを定量的に評価することによって無症候
性糖尿病患者における冠動脈の病変を予知できることを明らかにした。
このように本論文は、下肢血流の非侵製的な解析に基づいて、糖尿病患者
の冠動脈病変の診断や病態の予測ができることを示し、治療方針にとって有
用である。よって、博士（医学）の学位論文に値する。
（平成！，雪年『月ヲ／日）
